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また、第 16代隷従(1 106~1122) は、慧敏国を創設
し、 一般庶民には医療的恩恵を与えて、貧しい患者に
は、薬品と衣服などを渡し、 無料で診療を施したと言う
記録がある(キムトクチュ ン、 1970)。 また、朝鮮時


























































































































































































































































































アー 2 集団精神治療 一般集団治療、精神治療康IJ





















Work Guidance)は、週 l回、治療期間中 2回以内
に限って、また、社会調査 (SocialInvestigation for 






















個人歴調査 CIndividualHistory Taking) :治療期間中
l回のみ
社会事業相談 (SocialWork Counseling) 週 l回、
治療期間中2回以内




































































































心月I!. tl金制 1 luJ'1!・tl会的問題の原因調査とアセスメント
神的IlqiIi解決業 2 治療計画に沿った出者の個別治僚
務 3 来院者のニーズに合わせた患者の個別相談









H会福祉 地域社会資源辿 13 地域也会の資源開発と情報不アトワークり構築
















数行!kび 教育止ぴ 30 実也1生指導





































































































臨床f割減別研修時間 合計960時間であるが、内科系で 1/2以 lこである 180時間以上、
(合31'960時間|以上) 外科系で 12以上て'ある 480時間以上の研修時1tlが必要。とちら
か一つの分野に偏らないための基準。
理論教育(合計 40時 研修理論教育は集団教育 28 時間、 機t~1訪問1( 1 機WI :ililglll!i 2時/1:1
ftiJ) として認定、6時|聞を過えることができない)、支部教育と研究分
科教育(1教育で21時間と Lて認定)を合わせて合:11'401年IlJにする。












日f修}開問| 病院ごとに出i始時占が異なるが、 総研修jVWu~は必ず l i!にする 。
プロクラム開発およ プログラムr;日発または臨床研究で進めた事例を I!JI例以 I:J!W:(プ
び臨床研究 ログラム開発は、柴田プログラムを企図Lてi住める。)
学術活動 学術活動は理論教育とは別で、評点 20 点を冊u.~ しなければならな
(合計 20点以 ヒ) い。本人の研修期間中に取得したものがJji"[WJc評点に対する法噌
は協会で定めた基準を準用する。
終わりに
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In Korea， MSWs'(medical social workers) services are various-ranging from meeting 
with patients to find solutions to their psychological， social and economic problems to 
linkage to local resources and rehabilitation. And， MSWs as experts in Korea are highly 
expected to play an important role in the policy making-community care scheme-Korean 
government is currently planning. On the basis of recent development， in this article， 1 
am focused on the history and development of medical-social welfare scheme to get hints 
on proper roles of MSWs and shed a new light on the MSW as an institutional scheme 
for further development. 1 have got two hints for further development of MSWs as an 
institutional scheme in Korea. Firstly， take into consideration the increase of the needs 
of medical service offered by MSWs and changes in the situation facing MSWs， ordinance 
of enforcement of medical service should be revised to increase the number of MSWs 
who serves in medical setting. Secondly， MSWs serve all patients but service fees cannot 
be requested except for the patients who are served in departments such as psychiatry， 
rehabilitation medicine. And in terms of consultation， MSWs' services cover individual， 
group and family. But， service fees cannot be requested except for individual. So， I've 
concluded， for further development of MSWs as an institutional scheme in Korea， MSWs' 
service fee coverage should be extended. 
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